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武汉大学人口资源环境经济研究中心摇 张凤青*
随着中国经济的飞速发展,大气污染日益严重,建立各地区的 PM2. 5监测系统,研究 PM2. 5
污染的成因并从源头治理异常重要。 大量环境科学实验已经证明汽车尾气是形成 PM2. 5的重
要污染源,经济学领域的学者、媒体及公众则多在主观认知上将持续增长的中国汽车保有量视
为 PM2. 5污染的主因。 本文立足于环境科学实验证据将污染源转换为经济学意义上相应指标,
建立一个 PM2. 5污染的影响因素模型。 实证分析的结果表明:中国各省市 PM2. 5年均浓度与民
用汽车保有量呈现较微弱的负相关,这可能是由于汽车技术革新、燃油品质提高等因素减缓了
汽车尾气带来的污染,部分抵消了保有量增长的影响。 但 PM2. 5年均浓度与煤炭消费量正相
关,这说明高水平的汽车保有量并非导致 PM2. 5浓度升高的主因,最大的污染来源是煤炭消费








2010 年中国的美元名义 GDP 为 59312 亿美元,以消费物价指数为基数计算可知,2010 年
1 美元的购买力相当于 1975 年的 0. 24 美元,故而换算之后相当于 14235 亿美元,而美国在
1975 年的 GDP 为 16889 亿美元。 2013 年中国的美元名义 GDP 为 91850 亿美元,同年的 1 美
元相当于 1984 年 0. 44 美元的购买力,换算之后相当于 40414 亿美元,而美国在 1984 年的名
义 GDP 为 40407 亿美元于。 因此,在经济总量上基本可以认为近年的中国经济总量相当于美
国 1975—1984 年时期的水平。 美国交通统计局显示 1975 年美国汽车保有量为 1. 38 亿辆,
1980 年为 1. 61 亿辆。 据中国公安部统计,2014 年全国汽车保有量达 1. 54 亿辆,恰恰与美国
1975—1980 年时期相当。
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但与中国 PM2. 5浓度迅速上升、灰霾频发的现象不同,美国在 80 年代左右并未出现大规模
的灰霾现象,甚至连 PM2. 5浓度也进入了下降期———1980—2000 年间有包括大气污染最严重
的洛杉矶在内共 51 个大城市的 PM2. 5浓度平均降低 31% ,降低幅度在 0郾 4% ~59%之间(Jer鄄
rett, Burnett and Renjun, 2005)。 在经济总量与汽车保有量水平相当的情况下,两国的 PM2. 5
浓度表现出较大差异。 此外,2014 年美国汽车保有量将近 2. 45 亿辆,每百人拥有汽车约 77







178055 辆,销量达 176481 辆淤,不仅污染小,甚至电动汽车实现了零排放。 那么,长期而言,从




PM2. 5污染的影响因素模型,实证检验汽车保有量等关键因素对 PM2. 5污染的影响,找出污染的
主要来源,并为解决国内灰霾问题提出可行的建议。
2.文献回顾





能见度下降和雨雾酸化,是大气环境质量的重要污染物(Pope and Dockery, 2006)。 此外,
PM2. 5粒径小可深入到肺泡区且具有较大的比表面积,更易富集有毒重金属等有毒物质,毒性
大(Pope et al., 2002)。 众多流行病学研究表明,大气颗粒物尤其是 PM2. 5与呼吸系统疾病、心
血管疾病的发病率和死亡率强相关(Ostro et al., 2001;Chen et al., 2005;Franklin, Koutrakis
and Schwartz, 2008;Gan et al., 2011)。 PM2. 5并非单一成分的污染物,根据生成机理可将污染
源分为直接排放的一次细颗粒物和二次转化颗粒物。 PM2. 5的化学组分主要包括有机物(多环
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2. 2 PM2. 5研究进展
PM2. 5最关键的研究基于哈佛六城市研究和美国癌症协会(ACS)研究(崔延青、王春迎和
尚永昌,2012)。 1973 年底,哈佛大学在美国东部 6 个城市选择了 8000 位居民,针对大气中
PM2. 5浓度对居民死亡的影响进行了 14~16 年的跟踪观测。 后来,美国癌症协会收集了 16 年
的资料,这些资料涉及 50 万美国人死亡原因风险的数据,发现空气中 PM2. 5每增加 10滋g / m3,
心肺疾病死亡率增加 6% ,肺癌死亡率增加 8% 。 基于该项研究,各国相继规定了 PM2. 5的监测
标准及限值。 美国在 1997 年提出的 PM2. 5标准是年均值 15滋g / m3,日均值 65滋g / m3;2006 年改
动后的标准是年均值 15滋g / m3,日均值 35滋g / m3。 世界卫生组织(WHO)在 2005 年制定的
PM2. 5准则值为 10滋g / m3,如果高于此值,死亡风险就会显著上升。
总结过去 20 年间国内外对 PM2. 5的研究可以发现:这些研究主要包括 PM2. 5污染特征、排







2. 3 PM2. 5污染来源分析及评价
由于不同地域的污染来源和程度不同,PM2. 5的来源存在差异。 Chan et al. (2000)、宋宇等
(2002)认为:地面扬尘、建筑源、生物质燃烧、机动车排放和燃煤等是北京市 PM2. 5 的主要来
源。 王菊等(2009)检测了长春细粒子的元素组成,推断细颗粒物的主要来源为燃煤尘、道路
尘和建筑尘。 成海容等(2012)结合 PM2. 5所含的水溶性离子、微量元素组成,利用 PMF 模型对
武汉市城区大气 PM2. 5来源进行解析,主要来源及贡献率分别为机动车源(27. 1% )、二次硫酸
盐和硝酸盐(26. 8% )、工厂排放(26. 4% )和生物质燃烧(19. 6% )。 倪天茹等(2013)通过对
PM2. 5中的地壳元素、微量金属元素、水溶性离子、碳污染进行了来源分析,发现污染主要来自
土壤和扬尘、工业源(金属冶炼、重油燃烧、机动车刹车和离合磨损等)、燃煤、机动车燃料、生
物质燃烧。 Jun Tao et al. (2014)研究了广州的 PM2. 5季节性特征,认为工业来源、机动来源、发
电厂排放是珠江三角洲地区 PM2. 5的主要来源。 2012 年中国颁布的 PM2. 5国家标准是年均值
35滋g / m3,日均值 75滋g / m3,并将于 2016 年开始在全国范围内进行常规监测并向公众发布监







系统差异,不能进行同一维度的比较。 在经济学领域,由于 PM2. 5的浓度数据建立在环境科学
·64·
Journal of Translation from Foreign Literature of Economics













加值以及煤炭消费量,尝试从经济学角度分析 PM2. 5污染来源的各因素。 基于 2001—2010 年
全国各省及直辖市的面板数据,本文构建了一个以各省市 PM2. 5年均浓度的对数为因变量,以
产生 PM2. 5颗粒物的主要污染因素的对数为自变量的模型:
摇 摇 lnpmit = 茁1 + 茁2 lncoit + 茁3 lnczit + 茁4 lncait + 着it
上式中,pm 为中国各省市年均 PM2. 5浓度,co 表示各省市每年煤炭消费量、cz 为工业增加
值、ca 为民用车辆拥有量。
3. 2 数据
由于国内相关数据不全,中国各省及直辖市 PM2. 5年均浓度借鉴国外研究成果。 通过卫星
数据,耶鲁大学、哥伦比亚大学和巴特尔研究所的研究团队研究了中国各省的可吸入颗粒物浓
度,并制作了“中国各省市自治区 PM2. 5年均浓度时间表(2001—2010)冶。 表中 PM2. 5浓度用各
省市的平均大气污染暴露浓度衡量,并根据人口做加权处理,即先将各省市划分在各自的网格
区内,再依据网格内居民占各省市人口总量的百分比对所有网格区域的大气污染暴露浓度的
人口进行加权取平均值。 本文 PM2. 5的数据来自 Donkelaar, Martin and Brauer et al. (2010)的
研究,遗憾的是最近几年的数据未能获取到。 此外,中国各省市煤炭消费量、工业增加值、民用
车辆拥有量来自《中国统计年鉴》。 最终,面板数据由 29 个中国省市 2001—2010 年共 10 年的
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4.回归结果






还应进行豪斯曼检验,检验结果显示 p 值为 0. 0044,故而采用固定效应模型更优。
表 1摇 豪斯曼检验结果
变量 固定效应 随机效应 差值 参数方差矩阵的标准误
lnca -0. 1017049 -0. 1044267 0. 0027217 0. 0069037
lnco 0. 0817725 0. 1073424 -0. 02557 0. 0145553
lncz 0. 0438791 0. 0370795 0. 0067995 0. 0090911
_cons 2. 598602 2. 420646 0. 1779563
Prob>chi2 =0. 0044
运用固定效应模型检验的结果显示,检查整个方程显著性的 F 统计量之 p 值(Prob>F)为
0. 0510,表明该回归方程较为显著。 表 2 显示了总体样本的回归结果,煤炭消费对中国的




lnpm 系数值 参数方差矩阵的标准误 t 值 P 值 回归系数的 95%置信区间
lnco 0. 0817725* 0. 0394225 2. 07 0. 047 0. 0010192 0. 1625258
lncz 0. 0438791 0. 0418104 1. 05 0. 303 -0. 0417657 0. 1295239
lnca -0. 1017049* 0. 0442427 -2. 30 0. 029 -0. 1923321 -0. 0110778
_cons 2. 598602 0. 2082933 12. 48 0. 000 2. 171933 3. 025272
N=286 摇 摇 Prob>F=0. 0349
摇 摇 注:*表示在 5%水平显著
在环境科学领域通过对 PM2. 5进行源解析,大量实验证据表明:机动车尾气中含有大量最
终形成 PM2. 5的污染物。 因此,直觉上认为民用汽车拥有量越多,汽车尾气越多,PM2. 5浓度应














排放污染有所缓解。 2013 年 12 月 18 日国家质检总局和标准委正式发布并实施国五车用汽
油标准,将 2016 年 1 月起整个东部地区 11 个省市全境供应国五汽柴油,全国供油时间已提前
至 2017 年 1 月。 与国四车用汽油国家标准相比而言,国五标准降低了硫含量指标限值,由国
四阶段的 50ppm 降为 10ppm,降低了 80% ;烯烃含量由国四阶段的 28% 降至 24% 。 第四,近
年来国家大力推广新能源汽车的发展,对居民购买新能源汽车出台了高补贴和减税等优惠政
策。 根据中国工业信息网的数据,2005 年中国新能源汽车年产量为 1527 辆,年销量为 1394
辆;2014 年新能源汽车产量为 178055 辆,销量为 176481 辆。 从 2005 年到 2014 年,新能源汽
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淤 表中数据包括纯电动汽车、燃料电池汽车、混合动力汽车、CNG 汽车、LPG 汽车、LNG 汽车等。
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